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東病棟カンファレンス記録
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＜連絡事項＞

· 来年のカレンダーが庶務にありますので、病棟掲示用に欲しい部署は庶務まで来て下さい。
· 12/17　13:30～夜間想定の避難訓練を実施します。スタッフ対象者は鈴木Ns、小泉（彰）NS、松橋CWで行います。訓練後カンファレンスにて問題点など話し合います。

· Ｈ22年度 新春 書き初め大会のお知らせです。
日時：Ｈ23年1月5日(水)
時間：午前の部 9：30～11：30　　午後の部 14：00～16：00
場所：集会室
対象者：東病棟・西病棟・南病棟・北病棟・デイケア
　　　　ＡＯＭ・医事・庶務・五福・外来・コメディカル
書き初めテーマ：『葉』平仮名も可。
　※当日参加出来ないスタッフについては、Ｈ22年12月24日(金)～12月31日(金)の期間内に2階コメディカル室前で帰宅前・休憩時間を利用して書いて頂きます。
　※1月6日(木)作品展示後、1月7日(金)～1月10日(月)の期間内に集会室に投票箱を設置しますので対象者は投票をお願いします。
· 本日実地指導終了しています。隔離室の小窓や拘束帯の改善等ハード面や記録物の管理見直し等も不備がなく進めることが出来ました。今回の実施指導に向け掲示物、倉庫、スタッフオフィスなど環境整理をしましたが、今後も継続、維持して下さい。

· 感染対策委員会より、今後、朝の申し送りの時間にトリゾンラブを携帯しているかチェックします。不携帯の方はチェック表を使い管理して行きます。トリゾンラブの容器がない方は早急に準備して下さい。また、感染予防のため、体調に関らず全職員がマスクを装着する事になりましたのでご協力下さい。衛生管理・感染予防など自己管理を徹底して下さい。

· 疾病教育について、新入院患者様についても本人の状態を見ながら、主治医、受け持ち、チームで検討し導入を進めて下さい。

· 12/16　17：30～18：30看護グループ研修を実施します。対象、場所を確認しできるだけ参加して下さい。

1 場　所：メンタルケア病棟３階
テーマ：「介護技術基礎（移乗介助・排泄介助）」
対象者：介護初級
2 場　所：病院2F会議室
テーマ：「薬物療法について」
対象者：介護中級・上級
・12/17第５回法人研修を実施します。当日の出欠予定を記入して下さい。
時　間　　１２月１７日（金）１７：３０～
場　所　　メンタルケア病棟　４階メモリアルホール
テーマ　「精神科医療とチーム医療について
・カルテ管理について、フローシート作業欄のチェックを確実にして下さい。日中作業に出席していても、点数対象とならない方もいますので、チャート表を確認しながら記入して下さい。

・患者様の転棟、新入院が続いていますが、他患者様の精神状態にも多少影響し、動きが出てくるかと思いますので密に観察して下さい。

＜患者様連絡事項＞

· 坂　貢様～療養環境変更目的の為、本日午後西Ｂユニットへ転棟されています。

・勝田　ヒモエ様～本日、ミトンを外し、経管チューブの自己抜去あり。再挿入の際にも、抜こうとする行為ある。レントゲン施行し、異常所見はない。以後、2ｈ毎のバイタル測定の指示あり。今朝、多量の排便あったため徐々に落ち着かれると思われるが、精神症状も含め観察していく。

・川村　敏也様～38～39℃台の発熱続いています。10:00アンヒバ坐薬施行していますが、解熱ないため、主治医報告し悪性症候群を疑い、ダントリウム注射薬処方となっています。輸液は継続としています。本日採血施行しているため、結果次第で当直医へ報告お願いします。バイタル測定は引き続き２時間おきに測定して下さい。酸素飽和濃度は３L継続にて99～100％で経過しているため、状態観察しながら、酸素流量調整しています。

また、仙骨部周囲に5×10cmの発赤・熱感・部分的に硬結みられています。白血球の上昇あるが、栄養状態は悪くないので全身状態ならびに観察継続としています。本日採血施行し結果FAXで依頼しています。

＜田名部Drケース検討＞

· 西舘　啓子様～家族を対象とし被害妄想があり。病状に左右された言動もある為、精神症状

が落ち着くまでは、差し入れられた私物に関しての介入方法として、「こちら

で（病院で）準備しました」という対応をしていきます。本日は朝食不食、

昼食はゼリーのみ摂取。自室やホール内の掃除を続けていますが、休むよう

促しても直ぐには切り上げる事できずいます。独語、ニヤツキ等も見られて

いますので、他者とのトラブルに注意し観察して下さい。スタッフ対応は落

ち着いています。昨日より排排便がないとの訴えあり、センナリド　2T　１

×vds臨時処方あり。

・本田　英之様～クリスマス時期に3日間の外泊希望ありますが、長期の外泊は控えるよう説明

受けています。脂肪肝のため、間食を控える事、ウォーキングなど運動を行う

ようすすめられています。服薬していれば落ち着いてくる方です。病識を持て

るよう介入していきましょう。

・安達　貴浩様～本人より主治医に対し、来年から喫煙すると話し約束しています。今月は小遣

いを使い切っていますので、来月からタバコを購入せず様子見て下さい。現在、

小遣いが無いことで同室者へ嗜好品をたかり、苦情が出ていますので居室移動

（1号室→2号室）しています。他者とのトラブルに注意し観察して下さい。年

末年始の外出泊はできません。

・鈴木　和則様～日課、プログラム以外は臥床傾向です。昨日より、レボトミン減薬となってい

ますので様子観察して下さい。中性脂肪が高値のため間食は少なめで対応して

下さい。

・小田　沙也加様～39℃の発熱あり、アンヒバ（20）1本、PL　3P　3×1　２日分処方。

・泉川　ケイ子様～父様の面会後「連れて帰っても連れてこれるか分からない」とのことでやや

気分の高まり不機嫌さある状態であるため、本日の外泊は中止としています。

2.3日後に面会に来られ再度検討するそうです。

・坪　邦俊様～リントン内服は継続となります。

・丹内　栄子様～行動のまとまりのなさ、衝動行為続いています。定期薬変更していますので観様子観察して下さい。

＜隔離室入室患者様＞

· 畑中　成夫様～終日隔離継続中。

12/17　フルデカシン2A筋注施行予定。粗暴行為、スタッフコール等は無く落ち着かれている。引き続き衝動性に注意し関っていきましょう。

＜新入院患者様＞

　松川　麗（まつかわ　うらら）様（33）
主病名：統合失調症　

従たる精神障害：アルコール乱用

入院形態：医療保護入院

主治医：田名部Dr

＜経過＞

　平成22年12月15日、八戸市民病院精神神経科より情報提供書持参にて受診。平成19年10月当院へ入院歴あり。現在は、市民病院デイケア利用していたが、飲酒時、抑うつ気分が強くなり奇死念慮を示すことある。入院希望あったが、空床ないため当院紹介され受診。缶ビール・チューハイを1日10本以上飲む日が続いているとの事。診察時、興奮はないが、疎通不良で思路が途絶すること見られている。平成22年12月16日、入院の必要性説明し、ご家族の了解得られた事から、東病棟Aユニットへ医療保護入院となる。
　主治医の指示

①前日も飲酒（缶ビール3本・チューハイ1本）していたので、離脱症状の観察をする。

②前回、治療途中に本人希望にて退院した経緯があるので、今回も退院希望あった場合は、保護者（父様）と最低1ヶ月間は入院治療する約束をしているのでその旨伝えること。

③アルコール依存症ではない為、アルコールプログラムは行わない。

④作業療法・リハビリテーションプログラム実施については後日考える。

· 臨時薬寝る前のみ。持参薬は無し。

· 疾病教室の導入について、主治医確認し、市民病院でも導入しているかもしれないが、当院でもタイミングをみて導入可。

· 「テレビを観ていると笑われているような感じがする」と発言聞かれていますので、他者とのトラブルに注意し観察して下さい。

· 喫煙はAユニットの喫煙時間で許可となっています。

